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アメリカにおけるホスピス・緩和ケアとグリーフサポートの実際 
～ニューヨーク緩和ケア視察研修を通して～ 
My Experience of Observing Grief Support in American Hospice 
and Palliative Care by Joining a Study Tour to New York 
 














I joined this study tour to gain some suggestions for grief support provided in Japanese medical 
institutions. Grief support is reimbursed in American hospice and palliative care, provided by 
interdisciplinary professionals such as doctors, social workers, chaplains, and volunteers. Due 
to America’s racial and religious diversity, various support groups suited to specific needs for 
the bereaved family are continuously held, so they can choose their own one. Bereavement support 
is mostly provided by clinical nurses in Japanese medical institutions, however in reality, they 
may not respond to various needs of the bereaved because nurses cannot serve them exclusively. 
Also, there are two issues to be solved; lack of educational system for professional grief support 
and shortage of such providers.  Through this study tour, there is a need to be who plays a grief 
support in Japan to consider whether appropriate.  And, the need for educational support for 
clinical nurse plays a grief support has been suggested. 
 
 
† 天使大学看護栄養学部 看護学科  (2015年3月20日受稿、2015年6月26日審査終了受理) 
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ケアのレベル     2012   2011 
基本の在宅ケア   96.5%   97.1% 
在宅で集中的なケア  2.7％   2.2% 
施設にショートステイ 0.5%   0.4% 
入院治療が必要なとき 0.3%   0.3% 
NHPCO’s Factｓ and Figures Hospiose care  
in America  2013 Edition p11 より 
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日の在宅患者を診ている。そして、在宅で症状コ
ントロールが出来なくなった際には病院に入院し、








































































図 1 カルバリー病院ファミリーセンター 
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19：00 から開催されるなど工夫されていた。また、
17 年の歴史を持つ、親を亡くした子どもたちの為








THE CONNECTICUT HOSPICE 





























































図 2 ファミリーセンター内 
グリーフサポートグループのスケジュール表 
などが置いてある。 
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４．コロンビア大学メディカルセンター： 
COLOMBIA UNIVERSITY MEDICAL CENTER 

























































































































































天使大学 紀要 Vol.15 No.2 2015 




























0.4 人、宗教家平均 0.2 人、ボランティアコーデ
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